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ABSTRAK 
Individu yang menderita hipertensi, memiliki kualitas hidup yang lebih 
rendah dibandingkan pada individu dengan tensi yang normal. Berdasarkan studi 
pendahuluan responden belum mengetahui arti dari kualitas hidup, cara untuk 
mendapatkan kualitas hidup yang baik, faktor-faktor yang mempengaruhi kualitas 
hidup. Tujuan penelitian untuk mengetahui pengaruh pendidikan kesehatan 
terhadap tingkat pengetahuan penderita hipertensi tentang kualitas hidup di 
Posyandu wilayah kerja Puskesmas Pajang, Surakarta. Rancangan penelitian 
menggunakan Quasi Experiment dengan pendekatan pretest posttest control group 
desaign. Sampel anggota posyandu sebanyak 48. Teknik pengambilan sampel  
menggunakan teknik simple random sampling. Instrumen menggunakan SAP 
kualitas hidup, kuesioner. Hasil uji F menunjukan kesetaraan (tidak ada perbedaan) 
antara pretest pada kelompok eksperimen dan pretest pada kelompok kontrol, hasil 
uji beda mean dependen kelompok eksperimen terdapat perbedaan pengetahuan 
penderita hipertensi sebelum diberikan pendidikan kesehatan dengan setelah 
diberikan pendidikan kesehatan, hasil uji beda mean dependen kelompok kontrol 
tidak terdapat perbedaan pengetahuan penderita hipertensi sebelum dan sesudah, 
hasil ujia beda mean independen 2 kelompok ada perbedaan rata-rata yang 
signifikan pengetahuan posttest pada kelompok eksperimen dan pengetahuan 
posttest pada kelompok kontrol. Kesimpulan terdapat pengaruh pendidikan 
kesehatan  terhadap pengetahuan penderita hipertensi tentang kualitas hidup. 
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ABSTRACT 
 Individuals suffering from hypertension have a lower quality of life than 
individuals with normal tension. Based on the preliminary study the respondents 
did not know the meaning of quality of life, how to get a good quality of life, the 
factors that influence quality of life. The purpose of the study to determine the effect 
of health education on the level of knowledge of hypertensive patients about the 
quality of life at the integrated service post in Pajang Health Center, Surakarta. The 
study design used Quasi Experiment with the desaign pretest posttest control group 
approach. Sample 48 integrated service post members. The sampling technique uses 
simple random sampling technique. Instrument: SAP quality of life, questionnaire. 
F test results showed equality (no difference) between pretest in the experimental 
group and pretest in the control group, the results of different mean mean dependent 
experimental group differences in knowledge of hypertensive patients before being 
given health education after being given health education, the mean test results 
differ there was no difference in the control group's dependent knowledge of 
hypertension patients before and after, the results of different tests of independent 
means 2 groups there were significant differences in the average posttest knowledge 
in the experimental group and posttest knowledge in the control group. Conclusion 
there is an effect of health education on the knowledge of hypertensive patients 
about quality of life. 
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